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GOBIERNO DEL
ESTADO DE MEXICO

NOMBRE:

TRAMITE: SERVICIO:

DIFT- 002 ATENCION MEDICA

DESCRIPCION:

ATENCION A LA COMUNIDAD QUE ACUDE AL SISTEMA MUNICIPAL DIF DE TEOLOYUCAN A SOLICITAR CONSULTAS MEDICAS

FUNDAMENTO LEGAL:

* | MATERIA DE INFORMACION DE SALUD.

| ARTICULO 3°, 32° DE LA LEY GENERAL DE SALUD.

ARTICULO 7°, 8° DE LA LEY DE ASISTENCIA SOCIAL

| ARTICULOS 1.1, 1.2, 3.4, 3.17, 3.18, 3.19, 3.20 DE LA NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-040SSA2-2004 EN

DOCUMENTO A VIGENCIA: 72 HORAS
OBTENER: RECETA MEDICA 3
¢SE REALIZA EN S|N |DIRECCION WEB |NO APLICA
LINEA?: 1|0
X
CASOS EN LOS QUE EL TRAMITE DEBE | CUALQUIER PERSONA QUE ACUDA Y SOLICITE UNA CONSULTA MEDICA (NO
REALIZARSE: URGENCIAS)
] S : | ORIGINAL COPIAS anotar | FUNDAMENTO JURIDICO-ADMINISTRATIVO,
: SOl Anotar Sl o NO | €on nimero UTILIDAD Y DESTINO DEL REQUISITO:
PERSONAS FISICAS
NO
EN CASO DE SER MENOR DE EDAD ESTAR e g';ﬁ%'f:d;blfdif Mil:&i::i ;g; gﬁ:
ACOMPANADO DE UN FAMILIAR A
SSA2-2004 EN MATERIA DE INFORMACION
DE SALUD
RECIBO DE PAGO DE SERVICIO EXPEDIDO
POR CAJA DEL SISTEMA DIF O S NO
COMPROBANTE DE DONACION EN SU
CASO
PERSONAS JURIDICO COLECTIVAS
NO APLICA NO ' NO NO APLICA
APLICA APLICA
INSTITUCIONES PUBLICAS
NO APLICA NO NO NO APLICA
APLICA APLICA




a5, =i ﬁé &.;EX
E GOBIERNO DEL
A4

ESTADO DE MEXICO

DURACION DEL : DE 30 A 40 MINUTOS 'nEMpo DE UNA HORA MAXIMO
TRAMITE: , RESPUESTA:
COSTO: $40 CUARENTA PESOS 00/100 M.N.
FORMA DE PAGO: TARJETA DE TARJETA DE EN LINEA (PORTAL DE [N
EFECIIND. X creépito| NO pesmo| NO PAGOS) |0
PD AOGARSE""’E‘ °_ DRA EN CAJA DEL SISTEMA MUNICIPAL DIF DE TEOLOYUCAN
OTRAS
ALTERNATIVAS: NOARLIEA
CRITERIOS DE
RESOLUGION DEL - UNICAMENTE ES ATENCION MEDICA GENERAL Y PREVENTIVA, EN CASO DE EMERGENCIA O
SE URGENCIA SERA CANALIZADO AL HOSPITAL MAS CERCANO
DEPENDENCIA U ORGANISMO: UNIDAD ADMINISTRATIVA RESPONSABLE:
SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE TEOLOYUCAN | COORDINACION DE SALUD Y DEPORTE
TITULAR DE LA | MARGARITA PALOMINO PEREZ
DEPENDENCIA:
DOMICILIO: - | cA |AVENIDA HIDALGO NO. INT. Y 19
LL EXT.:
: E: N/A

COLONIA: TEPANQUIHAUAC TMUNlCIPIO TEOLOYUCAN
C.p. | 54770 HORARIO Y DIAS DE DE LUNES A DOMINGO 24 HORAS
: ATENCION:

LADA: TELEFONOS: EXTS.: FAX: CORREO ELECTRONICO:
593 1074887 NOAPLICA | NO APLICA NO APLICA
593 143555

OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO
OFICINA: . DIF SANTA CRUZ <
DIF SAN SEBASTIAN
NOMBRE DEL TITULAR DE LA [DOCTORA MARIA ISABEL GEORGINA SANCHEZ ZAMORA
OFICINA: ' ‘ DOCTORA LUZ ADRIANA PEREZ MALPICA
DOMICILIO: CA | AVENIDA CUAHUTEMOC NO. INT. Y SIN NUMERO
;L AVENIDA DEL SOL EXT. e




w GOBIERNO DEL
2P ESTADO DE MEXICO

COLONIA: SANTA CRUZ MUNICIPIO: | TEOLOYUCAN
SAN SEBASTIAN TEOLOYUCAN
NO APLICA HORARIO Y DIAS DE DE LUNES A VIERNES DE 8:00 A 15:00 HORAS
C.P. ATENCION: :
LADA: | TELEFONOS: EXTS.: . FAX: :  CORREO ELECTRONICO:
;‘FQUCA NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
MUNICIPIOS QUE TEOLOYUCAN
ATIENDE:
INFORMACION ADICIONAL
PREGUNTA ¢ CUALQUIER PERSONA PUEDE HACER USO DEL SERVICIO MEDICO DEL DIF?
FRECUENTE 1:
RESPUESTA: SI CUALQUIER PERSONA PUEDE ACCEDER A LOS SERVICIO MEDICO QUE OFERTA EL SISTEMA DIF
PREGUNTA .NO TENGO DINERO PARA PAGAR LA CONSULTA, ME ATIENDEN?
FRECUENTE 2:
RESPUESTA: SI, SOLO HAY QUE SOLICITAR LA CONDONACION DE LA CONSULTA.
PREGUNTA A UNA PERSONA QUE ESTA GRAVE LA PUEDEN ATENDER EN EL DIF?
FRECUENTE 3:
RESPUESTA: NO, YA QUE SOLO CONTAMOS CON SERVICIO DE MEDICINA GENERAL, EN CASO DE EMERGENCIA EL
PACIENTE ES CANALIZADO AL HOSPITAL MAS CERCANO
TRAMITES O SERVICIOS RELACIONADOS
NO APLICA
ELABORO: VISTO BUENO: FECHA DE ACTUALIZACION:
31 DE MARZO DEL 2023
LICENCIADO MARIANO CURIEL MORALES
NOMBRE COMPLETO




